
INNOVACIÓN Y 
DESARROLLO PARA 
PROBLEMAS DE 
SALUD PÚBLICA:  
EL APORTE DESDE LA 
BIO INGENIERÍA 
AVANZADA 

RUBEN GENNERO MD, MBA, MPH 
 
JEFE DEPARTAMENTO GESTIÓN DE LA INFORMACIÓN E INNOVACIÓN   
HOSPITAL SANTIAGO ORIENTE, CHILE 
ASESOR MEDTRONIC PACÍFICO SUR 



LOS DESAFÍOS DEL SISTEMA DE SALUD  

1. Fuente:  Deloitte. 2015 Global Health Care. September 8, 2015. 
2. Fuente: ICHOM analysis, Martin Makary, How Health Care’s Successes Became Distractions”, Health Affairs August 2014 
3. Fuente: World Health Organization. The Impact of Chronic Disease in High Income Countries. Accessed September 1, 2015 /   UNC Carolina Population Center. 
Mortality and Cause of Death, 1900 v. 2010. June 16, 2014. Accessed September 1, 2015. 

Suben enfermedades 
crónicas 

Costos 
astronómicos 
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$7,2   TRILLONES 

EXIGEN SOLUCIONES DE LA BIOTECNOLOGÍA 

Longevidad y 
envejecimiento 

2 

Se privilegia volumen 
sobre valor 



¿POR QUÉ ES TAN DIFÍCIL INNOVAR EN SALUD? 



INNOVACIÓN SIGNIFICATIVA EN SECTOR SALUD 



INNOVACIÓN SIGNIFICATIVA EN MODELOS 
PARA IDENTIFICAR LA ENFERMEDAD PULMONAR MÁS TEMPRANO  
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VALOR = 

Resultados clínicos 
alcanzados 

Costo de entregar esos 
resultados 

Valor es el único objetivo que  unifica el interés  
de todos los participantes en los sistemas de 
salud. 
Implica colaboración de todos los actores.  

TENEMOS UNA 
RESPONSABILIDAD Y 
UNA OPORTUNIDAD 

DE LIDERAR 

LOS SISTEMAS DE 
PAGO POR 

SERVICIOS NO SON 
SOSTENIBLES 

ACEPTAR Y APOYAR 
QUE HABRÁ NUEVOS 

SISTEMAS DE 
ENTREGA Y PAGO 

TENEMOS UNA 
MISIÓN Y UNA 
MENTALIDAD 

CENTRADA EN EL 
PACIENTE 

ESTAMOS 
PREPARADOS PARA 
EXPLORAR NUEVAS 
ALTERNATIVAS DE 

PAGO 



INNOVACIÓN SIGNIFICATIVA EN TERAPIAS 
PARA TRATAR INSUFICIENCIA CARDÍACA  
Y  READMISIONES HOSPITALARIAS 
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SITUACIÓN 

Pacientes hospitalizados por 
insuficiencia cardíaca cada año, con 
un costo de US$ 31B. 1,2 

 

SOLUCIÓN 

Terapia de Resincronización 
Cardíaca (TRC) 
Añade un algoritmo a nuestros 
dispositivos que se adapta a los ritmos 
individuales del corazón de cada paciente. 
Esto:  

 Reduce el reingreso hospitalario de los 
pacientes durante los 30 días 
posteriores al alta en un 59%3 

 Reduce la fibrilación auricular en un 
46%4  

 Reduce las readmisiones hospitalarias 
en un 21%5  

 

1M 

50% 
Pacientes hospitalizados por 
insuficiencia cardíaca cada año, con 
un costo de US$ 31B. 1,2 
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MUJERES  
LÍDERES 
LIDERAZGO PARA EL 
ÉXITO 

Las compañías con más mujeres en sus comités 
ejecutivos tienen una ganancia operacional 56% 
más alta. 





“ 

” 

1. Dar prioridad a los fondos para 
ciencia dirigidos a las 
necesidades de las mujeres.  

2. Diseñar una tecnología 
sensible al género. 

3. Garantizar la equidad de 
género en el diseño de 
ensayos clínicos. 

4. Emplear una variedad de 
estrategias de 
comercialización apropiadas 
para las mujeres. 

5. Mejorar el acceso a la atención 
médica y la prestación de 
servicios para las mujeres. 

PUNTOS A CONSIDERAR EN SALUD Y BIOTECNOLOGÍA 
DESDE UNA PERSPECTIVA DE GÉNERO 



SUEÑO 
CON UN  
MUNDO 
DONDE LAS  
MUJERES  
LIDERAN. 
-Earl Bakken 


